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тельности вуза и доверия к нему потребителей как образовательных 
услуг (студентов), так и потребителей конечного «продукта» - выпу-
скников (организаций здравоохранения). 
ПРАКТИЧЕСКАЯ ПОДГОТОВКА МЕДИЦИНСКИХ КАДРОВ  
В СИСТЕМЕ ВЫСШЕГО ПРОФЕССИОНАЛЬНОГО 
ОБРАЗОВАНИЯ 
Конышко Н.А. 
ГБОУ ВПО «Смоленская государственная медицинская академия»  
Минздрава России, г. Смоленск, Российская Федерация 
Цель исследования: на основе социологического экспертного 
анализа организации практической подготовки специалистов с выс-
шим медицинским образованием оптимизировать принципы её проек-
тирования. 
Объект исследования: управленческое взаимодействие при ор-
ганизации практики студентов ГБОУ ВПО Смоленской государствен-
ной медицинской академии Минздрава России. 
Предмет исследования: организация работы академических и 
базовых руководителей практики студентов лечебного, стоматологи-
ческого, фармацевтического и педиатрического факультетов. 
Теоретико-методологическую основу исследования составили 
Указ Президента РФ «О неотложных мерах по обеспечению здоровья 
населения РФ» № 468 от 20. 04. 93, приказ Минздравсоцразвития Рос-
сии «Об утверждении порядка организации и проведения практиче-
ской подготовки по основным образовательным программам средне-
го, высшего и послевузовского медицинского и фармацевтического 
образования и дополнительным профессиональным образовательным 
программам» от 16.04.2012 г. № 362н; приказ Минздрава России «Об 
утверждении порядка организации и проведения практической подго-
товки обучающихся по профессиональным образовательным про-
граммам медицинского образования, фармацевтического образова-
ния» от 03.09.2013 г. № 620н, ФЗ «Об образовании в Российской Фе-
дерации» от 29.12.2012 г. № 273-ФЗ (ред. от 25.11.2013) Приказ Ми-
нистерства образования РФ № 1154 от 25.03.03 «Об утверждении по-
ложения о порядке проведения практики студентов образовательных 
учреждений высшего профессионального образования», Приказ Мин-
здравсоцразвития России от 12.04.2011 N 302н (ред. от 15.05.2013) 
«Об утверждении перечней вредных и (или) опасных производствен-
ных факторов и работ, при выполнении которых проводятся обяза-
тельные предварительные и периодические медицинские осмотры 
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(обследования), и Порядка проведения обязательных предваритель-
ных и периодических медицинских осмотров (обследований) работ-
ников, занятых на тяжелых работах и на работах с вредными и (или) 
опасными условиями труда», основная образовательная программа, 
Государственные образовательные стандарты II, III поколений, Поло-
жения о практике студентов ГБОУ ВПО СГМА Минздрава России, 
рабочие программы и учебно-методические комплексы по профиль-
ным дисциплинам, Договоры о совместной деятельности с субъектами 
здравоохранения в сфере подготовки специалистов с высшим меди-
цинским и фармацевтическим образованием, методики социологиче-
ского исследования. Регламентирующая внутривузовская документа-
ция и «Методика социологического опроса по организации и совер-
шенствованию учебной и производственной практики» рассматрива-
ются руководителями практики на профильной цикловой комиссии и 
утверждается Центральным методическим советом Академии. Таким 
образом, Совет берет на себя ответственность за контроль результатов 
проведения и последующее мониторирование мнений студентов и со-
трудников и процесса организации практики. Ежегодно обновляемые 
программы и дневники практики размещаются на сайте Академии 
www.sgma.info и доступны для студентов, академических и базовых 
руководителей практики. 
Эмпирическую базу исследования составляют результаты со-
циологического исследования, проведённого в ГБОУ ВПО СГМА 
Минздрава России, данные Госкомстата – статистические данные ор-
ганов управления и субъектов здравоохранения ЦФО об обеспеченно-
сти медицинскими кадрами, коечном фонде (использованы для расчё-
та распределения студентов по отделениям учреждений здравоохра-
нения и нагрузки базовых руководителей), академическая статистика 
по успеваемости студентов и распределению их на производственные 
базы практики, отчётно-плановая и нормативная документация. 
С указанной целью нами проведен анализ результатов социоло-
гического опроса академических ГБОУ ВПО СГМА Минздрава Рос-
сии (число анкет 56) и базовых руководителей практики (число анкет 
165) крупных многопрофильных учреждений здравоохранения (3 
больницы скорой медицинской помощи, 3 областные и 3 городские 
больницы, 5 детских больниц, 28 поликлиник и 30 детских поликли-
ник) городов Смоленск, Брянск, Калуга и центральных районных 
больниц Смоленской области (г. Гагарин, Ярцево, Сафоново, Ро-
славль, Рудня, Велиж, Демидов, Вязьма). 
Опрос проведен путём полузакрытого анонимного анкетирова-
ния по единой форме анкеты. Вопросы анкеты составлены по блокам: 
социальные и профессиональные характеристики респондента, вопро-
сы проектрования практики студентов на подготовительном этапе, 
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экспертная оценка нормативной документации, этапная характеристи-
ка организации и контроля практики студентов. Респондентами пре-
доставлены ответы на все предложенные вопросы анкеты. 
Обсуждение и выводы. Управленческое взаимодействие в сфере 
проектирования учебных и производственных практик должно носить 
комплексный характер и осуществляться на уровнях принятия адми-
нистративных решений субъектов здравоохранения (уровень заказчи-
ка), постановки, контроля исполнения, интерпретации и реализации 
задач, стоящих перед высшим медицинским образованием (уровень 
исполнителя), и формулировки потребительского заказа (уровень по-
требителя), а также управления поведением в поле практики (сфера 
взаимодействия участников): 
1. Результаты практической подготовки студентов следует оце-
нивать не только по итоговому контролю выполнения навыков на за-
чёте, но и по субъективной оценке всех участников её организации, по 
отчётам базовых и непосредственных руководителей, исходному тес-
товому контролю знаний и оценке освоения практических навыков на 
профильной кафедре с помощью имитационных технологий на фан-
томной и симуляционной технике. 
2. На основании анкетирования и составления индивидуальных 
программ в соответствии с наиболее значимыми факторами проводить 
оценку качества практической подготовки, что является надежным и 
объективным критерием эффективности образовательного процесса. 
3. Главным врачам, заместителям главных врачей по лечебной 
работе главным медицинским сёстрам, академическим руководителям 
сделать доступной нормативно-регламентирующую документацию с 
целью стимулировать непосредственных руководителей практики и 
студентов неукоснительно выполнять все рекомендации в рамках про-
граммы практик. 
5. Выделить учебное время в программе подготовки студентов в 
виде семинарских занятий, затрагивающих не только теоретические, 
клинические и организационные но и социально-экономические, эти-
ко-психологические аспекты практики. 
6. Руководителям клинических баз регулярно оформлять плано-
вую и отчётную документацию утверждённой формы об этапах орга-
низации практики. 
7. Разработать и внести изменения и дополнения в нормативные 
документы академии и клинических баз. 
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ЭФФЕКТИВНОСТЬ РАЗЛИЧНЫХ МЕТОДОВ 
ПРЕПОДАВАНИЯ ПОЛИКЛИНИЧЕСКОЙ ТЕРАПИИ  
С ТОЧКИ ЗРЕНИЯ СТУДЕНТОВ 
Корнеева В.А., Егоров К.Н., Голюченко О.А., Миренкова А.А.,  
Веремеева З.И., Судибор Н.Ф., Сиваков В.П.  
УО «Витебский государственный ордена Дружбы народов 
медицинский университет», г. Витебск, Республика Беларусь 
Внедрение кредитно-модульной системы организации учебного 
процесса в высшей школе является важнейшим фактором стимулиро-
вания работы преподавателей и студентов [1].  
От преподавателя требуется глубокая аналитическая работа над 
смысловым и содержательным наполнением дисциплин и их структу-
ризацией как системы. В свою очередь, студент должен глубоко ос-
мысливать и осваивать новую, по-иному структурированную инфор-
мацию, а также практические навыки с использованием изученного 
материала и принимать определенные конструктивные решения. Если 
раньше преподаватель был источником информации, то в новых сло-
жившихся условиях он становится координатором, наставником, при-
учая студента к самостоятельному получению знаний, определяюще-
му цели, содержание и технологические подходы.«Наша цель не на-
пичкать человека знаниями, а научить системно мыслить» 
(А.Ю.Петюков, 2011). 
В настоящее время актуальным остается создание таких форм и 
методов учебно-воспитательного процесса в медицинском вузе при 
которых необходимые личностно-профессиональные качества полу-
чали бы возможность развиваться и обеспечивать успешную профес-
сиональную деятельность врача. 
Одной из частых причин низкой эффективности обучения явля-
ется отсутствие мотивации студентов к обучению. Благодаря новым 
подходам в системе обучения расширяются возможности использова-
ния интерактивных форм и методов работы студентов под руково-
дством преподавателя как наставника. Так, преподаватель руководя-
щий познавательной деятельностью студента, учитывает его индиви-
